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7. Goodpasture症候群における両側腎摘透析の一例
添田耕司，小高通夫(千大)
土田弘基，若新政史(千大・ー内) 
26才男。 1975年 2月突然血疾， 胸レ線異常。 5月再
発蛋白尿 C+)腎生検で Goodpasture症候群と診断。 
steroid効なく 6月両側腎摘施行。術前 Hb11.3 g/dl 
尿蛋自 13.5gl日 Ccr30 I日胸レ線正常。術後再血疾あ
るも現在外来透析中。 e1utionstudy，血中抗 GBM抗
体陽性。 1974年まで本邦 21欧米 212例中 Dixonの 
criteriaにある 56例中 45例を集め腎摘，非腎摘倒の l
年生存率，肺不全例数を検討。肺不全例は勿論，他例に
も腎摘透析は有効である。 
8. 	 再建食道(胃管)の血流に関する基礎的研究
武藤護彦(千大)
再建食道における胃管血流減少は縫合不全の原因の l
っと考えられる。そこで雑種成犬 24頭を用いて， 胃血
行遮断により作製した胃管の血流がどれだけ変化するか
を知る目的で，交叉熱電対式組織血流計を用い胃局所血
流を測定した。胃全体を残したものを全胃管とし，胃角
部より胃底部中央に向って組織遮断したものを形成胃管
とし両者の胃底部大間側，および胃体部大関側にそれぞ
れダブルニ一ドル型測定素子を刺，入し，各種血行遮断に
おける胃血流測定を行なった。 
9. 	 クローン病の X線学的検討
伊賀浩(千大) 
1961年 l月より 1975年 1月迄当教室におけるクロ
ーン病は 5症例であり，再発例 l例を除きいずれも回宮
部のクローン病であった。今回私はクローン病の X線
学的検討をするに当り，どうしても鑑別しなければなら
ない 7疾患 34例を選んで検討した。その結果，回盲部に
おけるクローン病の特徴的 X線所見は， 1)回腸末端部
の狭穿像， 2)盲腸部の痩孔形成像， 3)回育部における
長軸潰湯像，その他であった。 
10. 	 術中術後の胆道造影について
向井稔，植松貞夫，下鳥隆男，
渡辺義二，伊賀浩(千大)
術中術後の胆道造影法は，遺残結石の有無の診断，総
胆管肝内胆管の拡張の有無の検討，乳頭部の造影剤の通
過状態、の検討を始め多くの重要な目的を持っている。と
くに使用する造影剤の役割は重要であり，そこで今回は
とくに，造影剤の濃度を検討するために，各種濃度の造
影剤を用いて，コレステリン結石， ピリルピン結石およ
び泥砂における造影能について，水ファントーム実験を
施行し，好結果を得たので，臨床例を加味しここに報告
した。 
小児外科疾患の手術前後における原中フィブリ 1.1
ン分解産物 (FDP)プラスミン様物質 (PL3)の変動
について
石川詔雄(千大)
術前，術後 8日固までの尿中 FDP，PL 3の変動を 
Sa1id-State RIAを用い検索した。症例は術後合併症の
少い成人 13例，小児7例であるo 成人例， 小児例共大
量出血群程術中早期より尿中 FDPPL 3が上昇し， ま
た高値のまま長く経過したが術後 8日目までには正常値
にもどっ Tこo 
12. 	 急性腎不全の hyperalimentation
相馬光弘(千大)
われわれは昭和 48年以後の急性腎不全症例に高カロ
リーアミノ酸なる中心静脈栄養を施行している。現在ま
で 13例施行し，生存率は 38.5%である。期間は最長 42
日， 1日最大カロリーは 3456Ca1であった。利尿期に
は大量補液が必要で最高例は 8850mlを要した。症例に
よっては BUNが 164mg/dlにもかかわらず透析せず
に治癒したものもある。急性腎不全ラットを用い種々の
アミノ酸輸液による生存期間を比較したところ 50%D 
x8 ml+5% Ispol 2 mlldayが最長であった。 
13. 	 食道静脈癌に対する経腹的食道粘膜離断術の基
礎的研究(第 2報}
ーとくに食道，胃噴門部および肝血流についてー
竹内英世(千大)
食道静脈癌における経腹時食道粘膜離断術の食道およ
び胃噴門部に対する血流減少効果または肝血流に対する
影響を交叉熱電対式組織血流計を用い検討した。正常対
象犬，急性門脈狭窄犬，門脈圧冗進犬の 3群に対して②
牌動静脈結数②左胃動脈結主主③食道粘膜離断の各手技を
行ない，いづれの群において食道，胃噴門部の血流減少
を認めた。特に食道に対しては粘膜離断で 22"，， 33%と
著明に減少した。肝血流に対する影響はほとんど認めら
れなかった。
